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Tijdschrif t  voor Gezondheidsrecht , Af levering 2 2004  
Het beroepsgeheim en het 
regresrecht: advies CBP 
W.R. Kast elein 
 De Nederlandse Vereniging van Ziekenhuizen (NVZ), de Vereniging van Academische Ziekenhuizen 
(VAZ) en Zorgverzekeraars Nederland (ZN) hebben advies gevraagd aan het College Bescherming 
Persoonsgegevens (CBP) omdat zij menen dat geen expliciete toestemming kan en behoeft te 
worden gevraagd aan een patiënt voor het doen van een melding door het ziekenhuis van een 
ongeval aan de zorgverzekeraar van de patiënt met als doel dat de zorgverzekeraar regres kan 
nemen op de voor dit ongeval aansprakelijke persoon. 
Het CBP is blijkens zijn advies van 13 januari 2004 van mening dat voor een dergelijke melding 
geen wettelijke grondslag bestaat, dat het doen van een dergelijke melding niet altijd in het belang 
van de patiënt is, althans dat daar niet van uit mag worden gegaan en dat toestemming van de 
patiënt voor het doen van deze melding dan ook niet in alle gevallen mag worden verondersteld. 
Deze toestemming zou volgens het CBP wel mogen worden verondersteld bij patiënten die evident 
het slachtoffer zijn van een verkeersongeval. 
 Het bevreemdt dat het CPB ervan uitgaat dat in sommige van deze situaties voor het verstrekken 
van gegevens in het belang van de patiënt de toestemming van de patiënt mag worden 
verondersteld, al was het alleen maar omdat de ‘status’ van de patiënt minder duidelijk kan zijn dan 
het lijkt. Immers, een vermeend slachtoffer kan later dader blijken te zijn of de dader kan een 
naaste zijn. 
Artikel 7:457 BW maakt, uitgezonderd noodsituaties, alleen veronderstelde toestemming mogelijk 
voor degenen die rechtstreeks betrokken zijn bij de uitvoering van de behandelingsovereenkomst 
en voor wettelijk vertegenwoordigers wier toestemming op grond van de artikelen 7:450 en 7:465 
BW vereist is. Het is verder opvallend dat de NVZ en de VAZ het standpunt innemen dat op de 
Eerste Hulp de patiënt geen toestemming kan worden gevraagd voor een melding aan de 
zorgverzekeraar omdat dit te belastend zou zijn voor het personeel van de Eerste Hulp, maar er 
geen bezwaar in zien om zonder expliciete toestemming van de patiënt deze gegevens aan de 
zorgverzekeraar te doen toekomen. 
Het bovenstaande illustreert weer eens dat patiëntengegevens voor vele partijen in en buiten de 
zorg interessant zijn. Het ziekenhuis is er primair om de patiënt te behandelen. Niet om de daar 
verzamelde informatie zonder expliciete geïnformeerde toestemming van de patiënt aan welke 
derde dan ook te verstrekken. Het ziekenhuis is geen partij in de relatie zorgverzekeraar-
verzekerde-veroorzaker ongeval. Het veronderstellen van toestemming in het belang van de patiënt 
is een heilloze weg. Immers, de enige die het belang van de patiënt kan bepalen en toestemming 
kan geven, is de patiënt zelf of zijn wettelijk vertegenwoordiger. 
Waarom wordt niet de patiënt zelf benaderd en toestemming gevraagd? Omdat dit te ‘lastig’ is? In 
dat geval zijn vele partijen, zoals werkgevers, schade-, arbeidsongeschiktheids-, levensverzekeraars 
en niet te vergeten de politie de volgende potentiële kandidaten om zonder toestemming informatie 
te verwachten. 
Primair moet de patiënt en/of zijn wettelijk vertegenwoordiger zelf deze informatie verstrekken. Is 
dat niet mogelijk dan heeft het ziekenhuis expliciete toestemming van patiënt en/of wettelijk 
vertegenwoordiger nodig. 
 
